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Resumo  Este  estudo  teve  como  objetivo  veriﬁcar  a  prevalência  e  intensidade  de  dor  nas  cos-
tas (DC)  e  os  fatores  de  risco  associados  a  um  nível  de  elevada  intensidade  de  dor  em  escolares
do Ensino  Fundamental  de  Teutônia,  RS.  Participaram  deste  estudo  epidemiológico  1.597  esco-
lares de  5a a  8a séries.  Os  dados  foram  coletados  por  meio  de  um  questionário  autoaplicável
e analisados  a  partir  de  uma  análise  multivariável  e  do  cálculo  das  razões  de  prevalência  (RP)
(=0,05). Veriﬁcou-se  que  a  prevalência  de  DC  nos  últimos  três  meses  foi  de  55,7%  (n  =  802)  e
que a  elevada  intensidade  de  DC  está  associada  com  as  variáveis:  frequência  de  dor  (RP  =  1,37;
p =  0,001),  impedimento  ao  fazer  atividades  do  dia  a  dia  (RP  =  1,25;  p  =  0,001)  e  meio  de  trans-
porte do  material  escolar  (RP  =  1,10;  p  =  0,026).  Estes  resultados  podem  auxiliar  os  professores
de educac¸ão  física  a  planejar  suas  atividades  curriculares.
© 2015  Cole´gio  Brasileiro  de  Cieˆncias  do  Esporte.  Publicado  por  Elsevier  Editora  Ltda.  Todos  os
direitos reservados.
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elevated  level  of  pain  intensity  in  schoolchildren  of  basic  education
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Data  were  collected  through  a  self-administered  questionnaire  and  analyzed  from  a  multivaria-
ble analysis  and  from  the  calculation  of  prevalence  ratios  (PR)  (=0.05).  Were  veriﬁed  that  the
prevalence of  BP  in  last  three  months  was  55.7%  (n  =  802)  and  the  elevated  level  of  BP  is  asso-
ciated with  variables:  pain  frequency  (PR  =  1.37;  p  =  0.001),  impediment  to  perform  activities
of daily  life  (PR  =  1.25;  p  =  0.001)  and  transportation  of  school  supplies  (PR  =  1,10;  p  =  0,026).
These results  may  assist  physical  education  teachers  to  plan  their  teaching  activities.
© 2015  Cole´gio  Brasileiro  de  Cieˆncias  do  Esporte.  Published  by  Elsevier  Editora  Ltda.  All  rights
reserved.
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Factores  de  riesgo  asociados  con  la  intensidad  del  dolor  de  espalda  en  escolares
de  Teutônia  (RS)
Resumen  El  estudio  tuvo  como  objetivo  determinar  la  prevalencia  y  la  intensidad  del  dolor  de
espalda (DE),  y  los  factores  de  riesgo  asociados  con  un  alto  nivel  de  intensidad  del  dolor
en los  estudiantes  de  la  escuela  primaria  de  Teutônia,  RS.  El  estudio  epidemiológico  incluyó
a 1.597  estudiantes  de  los  grados  quinto  a  octavo.  Los  datos  se  recopilaron  con  un  cuestionario
autoadministrado  y  se  analizaron  mediante  un  análisis  multivariable  y  el  cálculo  de  las  tasas  de
prevalencia  (TP;    =  0,05).  Se  encontró  que  la  prevalencia  de  la  DE  en  los  últimos  3  meses  fue  el
55,7% y  una  DE  de  alta  intensidad  está  asociada  con  variables:  frecuencia  del  dolor  (TP  =  1,37;
p =  0,001),  impedimento  para  realizar  las  actividades  de  la  vida  diaria  (TP  =  1,25;  p  =  0,001)  y
el transporte  de  material  escolar  (TP  =  1,10;  p  =  0,026).  Estos  resultados  pueden  ayudar  a  los
profesores de  educación  física  a  planiﬁcar  sus  actividades  de  ensen˜anza.
© 2015  Cole´gio  Brasileiro  de  Cieˆncias  do  Esporte.  Publicado  por  Elsevier  Editora  Ltda.  Todos  los
derechos reservados.
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intensidade  de  dor  nas  costas  está  relacionada  à  incapaci-
dade  e/ou  ao  impedimento  na  feitura  de  atividades  do  diaIntroduc¸ão
Na  atualidade,  a  ocorrência  de  dor  nas  costas  e  de  alterac¸ões
posturais  está  entre  os  maiores  problemas  enfrentados
pelos  países  em  desenvolvimento  (Serranheira  et  al.,  2009;
Balagué  et  al.,  1999).  Grande  parte  da  populac¸ão  desses
países  queixa-se  de  dores  na  coluna  vertebral,  que  deixam
precocemente  incapacitada  a  grande  maioria  dos  adultos  em
suas  atividades  da  vida  diária  (AVD’s)  (Alperovitch-Najenson
et  al.,  2010).  Gurgueira  et  al.  (2003),  avaliaram  a  prevalên-
cia  de  sintomas  musculoesqueléticos  em  105  trabalhadoras
de  enfermagem  e  encontraram  que  59%  das  trabalhadoras
queixaram-se  de  dor  na  região  lombar  nos  últimos  12  meses  e
que  31,4%  queixaram-se  de  dor  na  mesma  região  nos  últimos
sete  dias.
Já  tem  sido  referenciado  que  a  dor  nas  costas,  além  de
estar  presente  na  populac¸ão  de  adultos,  acomete  também
a  populac¸ão  de  escolares.  Martinez-Crespo  et  al.  (2009),  ao
investigar  887  jovens  escolares  em  Sevilha,  na  Espanha,  veri-
ﬁcaram  que  66%  desses  manifestaram  a  presenc¸a de  dor
nas  costas  no  último  ano.  Skoffer  (2007), ao  avaliar  ati-
vidade  física  e  dor  nas  costas  em  546  escolares  de  14  a
17  anos  de  uma  cidade  da  Dinamarca,  veriﬁcou  que  60%
dos  estudantes  apresentaram  prevalência  de  dor  nas  cos-
tas  nos  últimos  12  meses.  Do  mesmo  modo,  García  (2009),
ao  avaliar  61  escolares  entre  nove  e  12  anos  em  um  colégio
público  na  zona  rural  de  uma  cidade  da  Espanha,  demons-
trou  que  62,3%  dos  alunos  queixavam-se  de  dor  na  coluna
vertebral.
a
vAchados  na  literatura  demonstram  que  a dor  nas  cos-
as  em  jovens  pode  ter  causas  multifatoriais,  como,  por
xemplo,  excesso  de  peso  do  material  escolar  (Neto,  1991)
 transporte  de  modo  inadequado  (Detsch  et  al.,  2007),
obílias  com  o  tamanho  inadequado,  postura  inadequada
as  AVD’s  (Vanderthommen  et  al.,  1999),  postura  sentada
or  períodos  prolongados  (Toscano  e  Egypto,  2001),  seden-
arismo  (Polito  et  al.,  2003),  postura  ao  dormir  e  colchão
nadequado  (Neto,  1991),  prática  de  exercício  físico  entre
utros  (Shehab  e  Jarallah,  2005;  Paananen  et  al.,  2010;
uvinen  et  al.,  2010).
Em  síntese,  parece  haver  um  consenso  tanto  de  que  a
revalência  de  dor  nas  costas  em  jovens  é  alta,  próxima  à
os  adultos,  quanto  de  quais  são  os  principais  fatores  de
isco  associados  a  ela.  Não  obstante,  essas  evidências  não
êm  sido  relacionadas  com  a  magnitude  dessa  dor.  Assim,
onsiderando  essa  lacuna  exposta  na  literatura,  acredita-se
mportante  avaliar  quais  são  os  fatores  de  risco  associados
 magnitude  da  dor  nas  costas,  ou  seja,  a intensidade  dessa
or,  visto  que  a  mesma  está  diretamente  relacionada  à  inca-
acidade  de  fazer  normalmente  as  atividades  do  dia  a  dia
os  escolares  (Jones  et  al.,  2004).
Nesse  sentido,  a  literatura  carece  de  estudos  que  avaliem
om  profundidade  (1)  qual  a  intensidade  da  dor  nas  cos-
as  referida  pelos  escolares;  (2)  se  a  existência  de  elevada dia;  e  (3)  quais  os  fatores  de  risco  associados  a  uma  ele-
ada  intensidade  de  dor  nas  costas.  Desse  modo,  acredita-se
126  
Tabela  1  Frequência  e  percentual  dos  escolares  avaliados
estratiﬁcados  por  sexo  e  idade
Idade  Masculino  N(%)  Feminino  N(%)  Total  N(%)
11  99(11,6) 107(14,4)  206(12,9)
12 192(22,4)  181(24,4)  373(23,4)
13 197(23)  179(24,2)  376(23,5)
14 203(23,7)  172(23,2)  375(23,5)
15 120(14)  83(11,2)  203(12,7)
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d16 45(5,3)  19(2,6)  64(4)
Total 856(100)  741(100)  1597(100)
er  relevante  o  desenvolvimento  de  estudos  que  busquem
ompreender  essas  relac¸ões, uma  vez  que  poderão  ser  úteis
ara  subsidiar  ac¸ões  de  promoc¸ão  da  saúde.  Ainda  que  não
e  possa  eliminar  o  problema  da  ocorrência  de  dor  nas  costas
m  escolares,  é  importante  conhecer  os  fatores  que  estão
ssociados  a  uma  maior  intensidade  dessa  dor,  para  que  se
ossa  intervir  positivamente  sobre  essas  questões.  Portanto,
ustiﬁca-se  o  presente  estudo,  o  qual  teve  como  objetivos
eriﬁcar  (1)  a  prevalência  de  dor  nas  costas,  (2)  os  níveis  de
ntensidade  dessa  dor  e  (3)  quais  os  fatores  de  risco  associ-
dos  a  um  nível  de  elevada  intensidade  de  dor  em  escolares
o  Ensino  Fundamental  de  5a a  8a séries  do  município  de
eutônia,  Estado  do  Rio  Grande  do  Sul.
aterial e  métodos
rata-se  de  um  estudo  de  base  populacional,  feito  em  agosto
 setembro  de  2011,  aprovado  no  Comitê  de  Ética  e  Pesquisa
a  Universidade  Federal  do  Rio  Grande  do  Sul,  sob  número
9.832.  Foram  convidados  a  participar  do  estudo  todos  os
.720  escolares  do  Ensino  Fundamental,  de  5a a  8a séries,  de
odas  as  escolas  (n  =  11)  do  município  de  Teutônia,  Estado  do
io  Grande  do  Sul,  Brasil.  Participaram  do  presente  estudo
.597  escolares,  apenas  7,2%  (n  =  123)  do  total  de  escola-
es  se  recusaram  a  participar  do  presente  estudo  e/ou  não
ompareceram  na  escola  no  dia  da  avaliac¸ão.  Desse  total
e  escolares,  835  (52,3%),  628  (39,3%)  e  134  (8,4%)  são  de
scolas  das  redes  municipal,  estadual  e  particular  de  ensino,
espectivamente.  A  tabela  1  descreve  os  participantes  estra-
iﬁcados  por  sexo  e  idade.
nstrumento
ara  veriﬁcar  a  prevalência  e  intensidade  de  dor  nas  cos-
as  (DC)  e  os  fatores  de  risco  associados  a  um  nível  de
levada  intensidade  de  dor  em  escolares  foi  usado  o  questi-
nário  autoaplicável  Back  Pain  and  Body  Posture  Evaluation
nstrument  (BackPEI)  (Noll  et  al.,  2013).  O  BackPEI  é  um
uestionário  válido  e  reprodutível,  constituído  por  21  ques-
ões  fechadas,  que  tem  uma  versão  para  cada  sexo  (Noll
t  al.,  2013).  O  questionário  aborda  questões  sobre:  (1)  dor
as  costas  nos  últimos  três  meses  (ocorrência,  frequência
 intensidade);  (2)  demográﬁcas  (idade  e sexo);  (3)  socio-
conômicas  (escolaridade  dos  pais/responsáveis  e  tipo  de
scola);  (4)  comportamentais  (atividade  física,  ler/estudar
a  cama,  horas/dia  assistindo  televisão  e  ao  computador);
5)  posturais  (modo  de  sentar  para  escrever  e  usar  com-
utador,  modo  de  transporte  do  material  escolar,  modo  de
é
r
q
(Noll  M  et  al.
ormir  e  modo  de  sentar  para  conversar)  e  (6)  hereditárias
ocorrência  de  dor  nas  costas  nos  pais).
rocedimento  de  coleta  e de  análise  de  dados
oi  feita  uma  reunião  com  a  Secretaria  Municipal  de
ducac¸ão  (SME/Teutônia)  na  qual  todas  as  escolas  do  municí-
io  foram  convidadas  a  participar  do  presente  estudo.  Após
 consentimento,  tanto  da  SME/Teutônia  quanto  das  esco-
as,  foram  agendadas  as  datas  das  avaliac¸ões.  As  turmas
as  respectivas  escolas  foram  avaliadas  individualmente  em
ua  própria  sala  de  aula.  Inicialmente,  o  pesquisador  dis-
ribuiu  os  questionários  aos  alunos  e  orientou  quanto  ao
dequado  preenchimento,  o  qual  deveria  ser  respondido
ndividualmente.  O  pesquisador  permaneceu  na  sala  durante
 preenchimento  dos  questionários,  o  que  em  média  teve
urac¸ão  de  20  minutos,  e  os  recolheu  quando  todos  os  esco-
ares  terminaram.
Os  dados  foram  tabulados  no  software  Excel  por  dois
esquisadores  treinados.  Para  as  análises  estatísticas  foi
sado  o  Statistical  Package  for  the  Social  Sciences  (SPSS)
ersão  20.0.  Os  dados  foram  analisados  a  partir  de  estatís-
ica  descritiva  e do  cálculo  das  razões  de  prevalência  (RP)
 seus  respectivos  intervalos  de  conﬁanc¸a  de  95%  (IC95%).
s  RP  foram  calculadas  a  partir  de  uma  análise  multiva-
iável  feita  a  partir  do  modelo  de  regressão  de  Poisson,
om  variância  robusta  (=0,05).  Para  essa  análise  multiva-
iável  foram  incluídos  apenas  os  escolares  que  referiram
or  nas  costas  nos  últimos  três  meses.  A amostra  foi  divi-
ida  em  dois  grupos  (o  grupo  com  intensidade  mais  baixa
e  dor  e  o  grupo  com  intensidade  mais  alta  de  dor)  a
artir  da  mediana  de  intensidade  de  dor.  A  variável  depen-
ente  (desfecho)  foi  a  intensidade  de  dor  nas  costas  e  as
ariáveis  independentes  (exposic¸ão)  foram  os  fatores  de
isco.
esultados
 prevalência  de  dor  nas  costas  nos  últimos  três  meses  foi
e  55,7%  (n  =  802),  44,3%  (n  = 637)  referiram  não  ter  sentido
or  e  158  avaliados  não  responderam  a  essa  questão  e  foram
xcluídos  da  presente  análise.  No  entanto,  visto  que  o  obje-
ivo  do  presente  estudo  foi  avaliar  os  escolares  que  referiram
entir  dor  nos  últimos  três  meses,  foram  incluídos  na  análise
penas  este  escolares.
Em  relac¸ão à  frequência  da  dor,  veriﬁcou-se  que  43,5%
os  escolares  referiram  ter  sentido  a  dor  com  frequência  de
ma  vez  por  mês  e  que  16,4%  dos  escolares  referiram  que
ssa  dor  nas  costas  os  impediu  de  fazer  atividades  do  dia  a
ia,  como  brincar,  estudar  e  praticar  esportes  (tabela  2).
Os  resultados  demonstraram  que  a  maioria  dos  escolares
ratica  exercício  físico  regularmente  (90,9%),  a  maioria  com
requência  de  um  a  dois  dias  por  semana  (53,1%)  e  de  forma
ão  competitiva  (57,3%).  Veriﬁcou-se  também  que  a  maioria
os  escolares  assiste  à  televisão  e  usa  o  computador  até  três
iariamente  (tabela  2).
O tempo  que  a  maioria  dos  escolares  dorme  por  noite
 de  oito  a  nove  horas  (49,9%)  e  na  posic¸ão  decúbito  late-
al  (56,7%).  Outro  achado  importante  no  referente  estudo  é
ue  a  maioria  dos  escolares  lê  ou  estuda  na  cama  (82,4%)
tabela  2).
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Tabela  2  Resultados  de  associac¸ão  (2)  e  razões  de  prevalência  para  a  variável  dependente  dor  nas  costas  e  para  as  variáveis
independentes
Variáveis  N◦ (%)  Intensidade
elevada  N◦ (%)
pa Razão  de  prevalência
(IC95%)
Frequência  da  dor  (n  =  717)
Apenas  1  vez  231  (32,2)  83  (35,9) 0,001b 1
1 vez  por  mês  312  (43,5)  154  (49,4)  1,10  (1,04  a  1,16)
1 vez  por  semana  79  (11)  42  (53,2)  1,13  (1,03  a  1,23)
2 a  3  vezes  por  semana  60  (8,4)  42  (70)  1,25  (1,15  a  1,36)
4 vezes  ou  mais  por  semana  35  (4,9)  30  (85,7)  1,37  (1,26  a  1,48)
Impedimento  de  fazer  atividades  do  dia  a  dia  (n  =  743)
Não impedimento 621  (83,6) 259  (41,7) 0,001b 1
Impedimento  122  (16,4) 94  (77) 1,25  (1,19  a  1,31)
Sexo (n  =  784)
Masculino  361  (46)  168  (46,5) 0,21 1
Feminino 423  (54)  216  (51,1)  1,03  (0,98  a  1,08)
Idade (n  =  784)
11  92  (11,7) 42  (45,7) 0,35 1
12 175  (22,3)  79  (45,1)  1  (0,91  a  1,09)
13 195  (24,9) 94  (48,2)  1,02  (0,93  a  1,11)
14 191  (24,4)  104  (54,5)  1,06  (0,97  a  1,15)
15 97  (12,4) 45  (46,4)  1  (0,91  a  1,11)
16 34  (4,3) 20  (58,8) 1,09  (0,96  a  1,24)
Prática de  exercício  físico  (n  =  783)
Sim  712  (90,9)  348  (48,9) 0,946 1
Não 71  (9,1)  35  (49,3)  1  (0,092  a  1,09)
Frequência semanal  de  exercício  físico  (n  =  708)c
1  a  2  dias  por  semana  376  (53,1)  184  (48,9) 0,978 1
3 a  4  dias  por  semana  179  (25,3)  86  (48)  0,99  (0,94  a  1,05)
5 ou  mais  dias  por  semana  153  (21,6)  75  (49)  1  (0,94  a  1,07)
Prática competitiva  de  exercício  físico  (n  =  702)c
Sim  297  (42,3)  139  (46,8) 0,421 1
Não 405  (57,7)  202  (49,9)  1,02  (0,97  a  1,07)
Tempo assistindo  a  televisão  por  dia  (n  =  782)
0 a  3  hora  por  dia  459  (58,7)  225  (49) 0,953 1
4 a  7  horas  por  dia  247  (31,6)  122  (49,4)  1  (0,95  a  1,05)
8 ou  mais  horas  por  dia  76  (9,7)  36  (47,4)  0,99  (0,91  a  1,07)
Tempo usando  o  computador  por  dia  (n  =  774)
0 a  1  hora  por  dia  330  (42,6)  155  (47) 0,38 1
2 a  3  horas  por  dia  235  (30,4)  112  (47,7)  1  (0,95  a  1,06)
4 a  5  horas  por  dia  129  (16,7)  71  (55)  1,05  (0,99  a  1,13)
6 ou  mais  horas  por  dia  80  (10,3)  42  (52,5)  1,03  (0,96  a  1,12)
Tempo de  sono  por  noite  (n  =  672)
0 a  7  horas  por  dia  234  (34,8)  118  (50,4) 0,25 1
8 a  9  horas  por  dia  335  (49,9)  150  (44,8)  0,96  (0,91  a  1,02)
10 ou  mais  horas  por  dia  103  (15,3)  54  (52,4)  1,01  (0,94  a  1,09)
Ler e/ou  estudar  na  cama  (n  =  784)
Não  138  (17,6)  67  (48,6) 0,912 1
Sim 646  (82,4)  317  (49,1)  1  (0,94  a  1,07)
Postura para  dormir  (n  =  783)
Decúbito  dorsal  42  (5,4)  17  (40,5) 0,115 1
Decúbito lateral  444  (56,7)  231  (52)  1,08  (0,97  a  1,21)
Decúbito ventral  297  (37,9)  135  (45,5)  1,03  (0,92  a  1,16)
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Tabela  2  (Continuac¸ão)
Variáveis  N◦ (%)  Intensidade
elevada  N◦ (%)
pa Razão  de  prevalência
(IC95%)
Postura  sentada  para  escrever  (n  =  783)
Adequada  97  (12,4)  43  (44,3) 0,325 1
Inadequada 686  (87,6)  341  (49,7)  1,04  (0,96  a  1,11)
Postura sentada  em  um  banco  para  conversar  (n  =  784)
Adequada  90  (11,5)  36  (40) 0,073 1
Inadequada 694  (88,5)  348  (50,1)  1,07  (0,99  a  1,16)
Postura sentada  para  usar  o  computador  (n  =  780)
Adequada  145  (18,6) 62  (42,8) 0,107 1
Inadequada 635  (81,4) 319  (50,2) 1,05  (0,99  a  1,12)
Postura para  pegar  objeto  do  chão  (n  =  778)
Adequada  64  (8,2)  30  (46,9) 0,76 1
Inadequada 714  (91,8)  349  (48,9)  1,01  (0,93  a  1,11)
Meio de  transporte  do  material  escolar  (n  =  784)
Mochila  escolar  de  duas  alc¸as  735  (93,8)  353  (48) 0,026b 1
Outro meio  de  transporte  (pasta,  bolsa  e  outros) 49  (6,3)  31  (63,3)  1,10  (1,01  a  1,20)
Modo de  transporte  da  mochila  escolar  (n  =  728)c
Adequado  (alc¸as  simétricas  sobre  os  ombros)  627  (86,1)  299  (47,7) 0,47 1
Inadequado (modo  não  simétrico)  101  (13,9)  52  (51,5)  1,03  (0,96  a  1,1)
a Análise multivariável (Teste Wald Chi-Square).
b Associac¸ão estatística signiﬁcativa (p < 0,05).
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Em  relac¸ão às  posturas  sentadas  e  pegar  objetos  do  solo,
bservou-se  que  grande  parte  dos  escolares  (>  80%)  executa
 tarefa  de  maneira  inadequada.  Entretanto,  os  escolares
93,8%)  utilizam  mochila  e  essa  é  transportada  pela  maioria
86,1%)  de  modo  adequado  com  as  alc¸as  simétricas  sobre  os
mbros.
Em  relac¸ão à  intensidade  da  dor,  a  média  geral  foi  de
,3  cm  e a  média  por  sexo  foi  de  3,5  cm  para  o  feminino  e
,1  cm  para  o  masculino.  O  total  de  escolares  foi  dividido
 partir  da  mediana  de  dor,  a  qual  foi  de  2,8  cm.  Os  esco-
ares  que  apresentaram  intensidade  de  dor  abaixo  e  acima
a  mediana  foram  incluídos  nos  grupos  caracterizados  como
‘baixa  intensidade’’  e  ‘‘intensidade  elevada’’,  respectiva-
ente.  A  partir  da  análise  multivariável  veriﬁcou-se  que  a
levada  intensidade  de  dor  nas  costas  está  associada  com  as
ariáveis  frequência  de  dor,  impedimento  ao  fazer  ativida-
es  do  dia  a  dia  e  meio  de  transporte  do  material  escolar
tabela  2).
iscussão
os  escolares  avaliados,  55,7%  (n  =  802)  referiram  sentir  dor
os  últimos  três  meses.  Estudo  semelhante  foi  feito  na  Ale-
anha  por  Roth-Isigkeit  et  al.  (2004),  que,  ao  avaliar  735
scolares  entre  10  e  18  anos,  observaram  que  38,6%  dos
studantes  apresentaram  dor  nas  costas  nos  últimos  três
eses.  Outro  estudo,  feito  com  120  estudantes  do  ensino
undamental  da  cidade  de  São  Paulo,  observou  um  aumento
e  61%  na  prevalência  de  dor  nas  costas  dos  escolares  que
umentava  com  a  idade,  associada  a  situac¸ões  da  vida  diária,
O
o
p
drincipalmente  no  transporte  da  mochila  escolar  (Rebolho
t  al.,  2011).
Em  relac¸ão à  intensidade  da  dor,  avaliada  no  presente
studo,  as  meninas  apresentaram  uma  intensidade  maior
e  dor  (3,5  cm)  em  comparac¸ão  com  os  meninos  (3,1  cm).
asiero  et  al.  (2008), ao  avaliar  a  prevalência  de  dor  lombar
m  7.542  escolares,  obtiveram  resultados  semelhantes,  no
ual  as  meninas  também  apresentaram  uma  intensidade  de
or  superior  aos  meninos  (5  cm  e  4,8  cm,  respectivamente).
Ao  avaliar  a  frequência  de  dor  nas  costas,  veriﬁcou-se
ue  43,5%  dos  escolares  de  Teutônia  queixam-se  uma  vez  por
ês  de  dor  nas  costas  enquanto  que  11%  apresentaram  dor
om  uma  frequência  de  uma  vez  por  semana.  Esses  achados
ão  contrários  à  literatura,  visto  que  o  estudo  de  Rosseto
2001), ao  avaliar  915  crianc¸as entre  7  a  14  anos  em  Lon-
rina,  encontrou  um  índice  de  70%  das  dores  em  escolares
correrem  uma  vez  por  semana,  enquanto  que  20%  apenas
eferiram  dor  uma  vez  por  mês.  Da  mesma  forma,  outro
studo  feito  com  502  estudantes  do  ensino  médio,  em  Mon-
real,  no  Canadá,  demonstrou  a  ocorrência  de  dor  lombar  em
4,9%  dos  escolares  nos  últimos  seis  meses,  todos  os  alunos
presentaram  dor  em  uma  frequência  de  pelo  menos  uma
ez  por  semana  (Feldman  et  al.,  2001).  A  análise  multivari-
da  do  presente  estudo  demonstrou  associac¸ão  signiﬁcativa
ntre  a  frequência  e  a elevada  intensidade  de  dor  nas  cos-
as,  quanto  mais  frequente  a  dor,  maior  é a  prevalência  de
scolares  com  uma  elevada  intensidade  de  dor  nas  costas.
s  escolares  que  referiram  uma  frequência  de  quatro  vezes
u  mais  por  semana  de  dor  nas  costas  apresentaram  maior
revalência  (RP  =  1,37;  p  =  0,001)  de  intensidade  elevada  de
or  nas  costas.
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sFatores  de  risco  associados  à  intensidade  de  dor  nas  costas  
Ao  avaliar  o  impedimento  de  fazer  as  AVD’s,  foi  observado
que  a  dor  nas  costas  impedia  apenas  16,4%  dos  escolares.
Newcomer  e  Sinaki  (1996)  observaram  que  apenas  8%  das
crianc¸as  tinham  sido  limitadas  pela  dor,  que  as  impediu  de
fazer  as  AVD’s.  No  entanto,  Masiero  et  al.  (2008), que  tam-
bém  avaliaram  a  inﬂuência  de  dor  nas  atividades  do  dia  a
dia,  veriﬁcaram  que  34%  dos  entrevistados  que  relataram
dor  alegaram  interrupc¸ão  temporária  das  atividades  espor-
tivas,  apresentaram  uma  prevalência  de  impedimento  de
fazer  atividades  superior  à  encontrada  no  presente  estudo.
No  presente  estudo,  a  análise  multivariável  demonstrou
associac¸ão  signiﬁcativa  em  relac¸ão ao  impedimento  de  fazer
atividades  do  dia  a  dia  com  a  elevada  intensidade  de  dor
nas  costas.  Os  escolares  que  relataram  impedimento  de
fazer  atividades  do  dia  a  dia  apresentaram  maior  prevalên-
cia  (RP  =  1,25;  p  =  0,001)  de  intensidade  elevada  de  dor  nas
costas.
A  literatura  tem  demonstrado  que  os  escolares  do  sexo
feminino  apresentam  maior  chance  de  ter  dor  nas  costas
(Feldman  et  al.,  1999;  Shehab  e  Jarallah,  2005;  Martinez-
-Crespo  et  al.,  2009;  Yao  et  al.,  2011)  e  maior  intensidade  de
dor  em  comparac¸ão  com  os  meninos  (Korovessis  et  al.,  2005;
Masiero  et  al.,  2008).  Nesse  sentido,  apesar  de  os  dados  des-
critivos  terem  demonstrado  uma  maior  intensidade  média
de  dor  nas  costas  nas  meninas  em  comparac¸ão  com  os  meni-
nos,  os  resultados  da  análise  multivariável  feita  no  presente
estudo  demonstraram  que  não  houve  associac¸ão  signiﬁcativa
entre  o  sexo  dos  escolares  e  a  intensidade  de  dor  nas  costas.
Corroborando  esses  achados,  Yao  et  al.  (2011), ao  investigar
a  prevalência  de  dor  lombar  em  2.083  alunos  entre  10  e  18
anos  em  uma  escola  da  China,  observram  que  não  houve
diferenc¸a  signiﬁcativa  entre  os  sexos  para  a  intensidade  de
dor.
Em  relac¸ão à  idade  dos  escolares  avaliados,  achados  na
literatura  têm  associado  a  prevalência  de  dor  nas  costas  com
o  aumento  da  idade  (Taimela  et  al.,  1997).  Porém,  esses
estudos  não  têm  relacionado  a  idade  com  a  elevada  inten-
sidade  de  dor  nas  costas.  Referente  a  essa  informac¸ão,  o
presente  estudo  demonstra  que  a  variável  idade  não  está
associada  com  uma  intensidade  elevada  de  dor.
No  que  concerne  à  prática,  frequência  e  caráter  competi-
tivo  de  exercícios  físicos,  o  presente  estudo  não  demonstrou
associac¸ão  signiﬁcativa  dessas  variáveis  com  a  elevada
intensidade  da  dor  nas  costas.  Complementando  tais  acha-
dos,  Balagué  et  al.  (2012)  demonstraram  que  o  sedentarismo
por  falta  de  exercícios  não  está  associado  à  elevada  inten-
sidade  de  dor  nas  costas.
Ao avaliar  o  tempo  em  que  os  escolares  de  Teutônia
assistem  à  televisão  e  usam  o  computador,  observou-se  que
58,7%  assistem  à  televisão  e  73%  usam  o  computador  por
um  período  de  até  três  horas  por  dia,  respectivamente.
Vitta  et  al.  (2011),  em  seu  estudo,  demonstraram  que  73%
e  67,1%  dos  escolares  assistiam  à  televisão  por  um  período
acima  de  duas  horas  diárias  e  usam  o  computador  por  um
período  de  até  duas  horas  diárias,  respectivamente.  Os
resultados  do  presente  estudo  demonstraram  que  não  houve
associac¸ão  signiﬁcativa  entre  o  tempo  assistindo  à  televisão
e  usando  o  computador  por  dia  com  a  elevada  intensidade
de  dor  nas  costas.  Esses  achados  são  relevantes,  pois  este
é  o  primeiro  estudo  que  veriﬁca  a  associac¸ão  entre  esses
hábitos  e  a  intensidade  de  dor.
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Em  relac¸ão ao  tempo  de  sono  por  noite,  há  na  literatura
oucos  estudos  que  relacionam  essa  variável  comportamen-
al  com  a  prevalência  ou  intensidade  de  dor  nas  costas.
 presente  estudo  não  demonstrou  associac¸ão  signiﬁcativa
ntre  a  intensidade  de  dor  nas  costas  e  o  tempo  diário
e  sono,  foi  veriﬁcado  que  a  maioria  dos  escolares  (49,9%)
orme  de  oito  a  nove  horas  por  noite,  período  recomen-
ado  pela  literatura  como  de  sono  ideal  para  crianc¸as e
dolescentes  (Auvinen  et  al.,  2010).
Quanto  ao  meio  de  transporte  do  material  escolar,  93,8%
os  escolares  usam  mochila  de  duas  alc¸as  e  desses  86,1%
sam  a  mochila  de  modo  adequado  (alc¸as  simétricas  sobre
s  ombros).  Esses  achados  estão  de  acordo  com  os  resul-
ados  encontrados  por  Candotti  et  al.  (2012),  os  quais,  ao
valiar  escolares  do  ensino  fundamental  da  cidade  de  Dois
rmãos/RS,  veriﬁcaram  que  75%  usavam  mochila  escolar  e  a
ransportavam  de  modo  adequado.
A  mochila  de  duas  alc¸as  é  o  meio  de  transporte  adequado
ara  carregar  o  material  escolar,  uma  vez  que  mantém  a
arga  imposta  pelo  material  escolar  próxima  da  coluna  e
uando  usado  simetricamente  sobre  os  dois  ombros  favorece
 estabilidade  corporal  (Akram,  2009).  A  análise  multivariá-
el  demonstrou  uma  associac¸ão  signiﬁcativa  entre  o  meio
e  transporte  do  material  com  a  elevada  intensidade  de
or  nas  costas,  uma  vez  que  os  escolares  que  não  usaram
 mochila  escolar  como  meio  de  transporte  apresentaram
aior  prevalência  (RP  =  1,10;  p  =  0,026)  de  intensidade  ele-
ada  de  dor  nas  costas.  Complementando,  Akram  (2009),
o  avaliar  a  intensidade  de  dor  nas  costas  em  escolares
ue  usam  mochila  de  modo  não  simétrico,  observaram  que
3%  apresentaram  dor  com  intensidade  moderada  a  grave
Akram,  2009).
Ao  avaliar  as  posturas  sentadas  (para  escrever,  conver-
ar  e  usar  o  computador),  bem  como  a  postura  para  pegar
bjeto  do  chão,  observou-se  que  a  maioria  dos  escolares  ava-
iados  executa-as  de  forma  inadequada.  Do  mesmo  modo,
etsch  et  al.  (2007)  observaram  que  89,9%  das  alunas  senta-
am  de  maneira  inadequada  em  sala  de  aula  e  72,5%  das
scolares  mantinham  uma  postura  inadequada  ao  usar  o
omputador.  Rebolho  et  al.  (2011)  encontraram  resultados
emelhantes  ao  observar  que  a maioria  das  crianc¸as (69%)
egava  objeto  do  chão  de  modo  inadequado.  Contudo,  esses
studos  encontrados  não  objetivaram  relacionar  seus  acha-
os  com  a  variável  dor  nas  costas.  Em  relac¸ão à  análise
ultivariável,  o  presente  estudo  não  encontrou  associac¸ão
ntre  a  variável  dependente  intensidade  de  dor  elevada  e
s  variáveis  independentes  posturas  sentada  para  escrever,
ara  conversar  e  usar  o  computador  e  pegar  objeto  do  chão.
Observou-se  também  uma  maior  prevalência  de  postura
dequada  ao  dormir.  No  entanto,  em  estudo  semelhante,
bservou-se  que  a  maioria  dos  escolares  avaliados  (66,4%)
ormia  de  modo  inadequado  (decúbito  ventral),  resultado
iscrepante  do  presente  estudo  (Rebolho  et  al.,  2011).
ndicac¸ões  na  literatura  aﬁrmam  que  não  é  recomendado
ormir  em  decúbito  ventral,  pois  essa  posic¸ão aumenta  a
urvatura  da  lordose  lombar,  é  recomendado  que  as  posic¸ões
dotadas  para  dormir,  entre  as  três  posic¸ões mais  comuns,
ejam  em  decúbito  lateral  e  dorsal  (Furtado  et  al.,  2009).Os  estudos  encontrados  na  literatura  que  visavam  a  ava-
iar  os  hábitos  posturais  de  escolares  nas  AVD’s  e  durante
 período  que  passam  na  escola  não  avaliaram  as  posturas
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dotadas  por  eles  ao  ler  ou  estudar  sobre  a  cama.  Nesse
entido,  o  presente  estudo  procurou  avaliar  essas  variáveis,
bservou  que  82,4%  dos  escolares  avaliados  leem  ou  estudam
obre  a  cama  e  desses  49,1%  apresentam  uma  intensidade
levada  de  dor.  No  entanto,  esses  achados  não  apresentaram
ssociac¸ão  signiﬁcativa.
Tendo  em  vista  a  alta  prevalência  de  postura  inade-
uada  nas  AVD’s,  alguns  estudos  têm  sugerido  que  essas
rianc¸as  sejam  integradas  a  programas  educativos  e  pre-
entivos  (Candotti  et  al.,  2011).  Além  disso,  a  literatura
em  referenciado  que  jovens  participantes  de  Programas
e  Educac¸ão  Postural  (PEP),  em  diferentes  faixas  etárias,
endem  a  modiﬁcar  positivamente  sua  postura  durante  as
tividades  da  vida  diária  (Cardon  et  al.,  2000;  Candotti
t  al.,  2011;  Rebolho  et  al.,  2009;  Candotti  et  al.,  2011).
lém  da  execuc¸ão desses  programas,  tem  sido  recomen-
ado,  também,  a  leitura  de  palestras  para  pais  e  professores
as  escolas,  a  ﬁm  de  conscientizar  sobre  a  importância  de
anter  bons  hábitos  posturais  (Candotti  et  al.,  2011;  Noll
t  al.,  2014).
onclusão
s  resultados  demonstraram  associac¸ão  signiﬁcativa  entre
ma  elevada  dor  nas  costas  com  os  fatores  frequência  de
or,  impedimento  de  fazer  as  AVD’s  e  modo  de  carregar
 material  escolar.  Espera-se  que  os  resultados  aqui  apre-
entados  possam  auxiliar  os  professores  de  educac¸ão  física
 outras  disciplinas,  incluindo  a  própria  escola,  a  plane-
ar  suas  atividades  curriculares,  contemplar  nelas  atividades
oltadas  para  a  educac¸ão  postural  dos  escolares  do  ensino
undamental.
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